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RESUMO

Objetivo: Analisar a impedância elétrica dos tecidos biológicos durante estimulação elétrica em diferentes segmentos, faces e
freqüências da corrente, aumentando-se a distância intereletrodos. Método: 20 voluntárias, idade média 23 ± 2,25anos e índice
de massa corporal 20,65 ± 1,44kg/m2, permaneceram em decúbito, sendo um eletrodo posicionado proximalmente às interlinhas
articulares do punho e tornozelo, anterior e posteriormente, ou à espinha ilíaca póstero-superior, e outro eletrodo distanciado
seqüencialmente em 10, 20, 30 e 40cm. Foram aplicadas duas correntes (100us e 10mA), uma de 100Hz (BF) e outra de 2000Hz
modulada em 100% da amplitude para 100Hz (MF), com intervalo mínimo de 7 dias. A impedância foi calculada, indiretamente,
pela Lei de Ohm, a partir da intensidade aplicada e da tensão elétrica captada em sistema composto por osciloscópio digital (TDS
210, Tektronix®) e gerador de corrente constante (Dualpex 961, Quark®). Para análise estatística, aplicou-se Anova-F e Kruskal-
Wallis com post hoc (SNK), teste de Friedman e coeficiente de correlação de Spearman, considerando p< 0,05. Resultados: Apesar
de o comportamento da impedância elétrica com o aumento da distância intereletrodos ser similar para ambas as correntes, houve
uma redução da impedância sob estimulação com MF. Nos membros, aproximadamente 50% da variabilidade da impedância é
explicada pelo afastamento dos eletrodos, relação essa não observada na face posterior do tronco. Independente do tipo de
corrente, o tronco apresentou os menores valores de impedância elétrica, seguido pelo membro inferior. Conclusões: A impedância
elétrica dos tecidos sofre influência da freqüência da corrente e da localização e distância intereletrodos, apresentando padrão
não uniforme nos diferentes segmentos.

Palavras-chave: impedância elétrica, tecidos, estimulação elétrica.

ABSTRACT

Electrical impedance behavior of biological tissues during transcutaneous electrical stimulation

Objective: To analyze the electrical impedance of biological tissues during electrical stimulation in relation to different segments,
surfaces and current frequencies, with increasing distance between electrodes. Method: 20 female volunteers of mean age 23
± 2.25 years and mean body mass index 20.65 ± 1.44 kg/m2 were positioned in decubitus with one electrode placed proximally
to the wrist and ankle joint lines, anteriorly and posteriorly, or on the posterosuperior iliac spine, and the other electrode was
placed at distance of 10, 20, 30 and 40 cm, sequentially. Two currents (100 us and 10 mA) were applied: one at 100 Hz (LF) and
the other at 2000 Hz modulated at 100% of the amplitude for 100 Hz (MF), with a minimum interval of seven days. The impedance
was calculated indirectly using Ohm’s Law, from the applied intensity and the electrical voltage picked up by a system consisting
of a digital oscilloscope (TDS 210, Tektronix®) and a direct current generator (Dualpex 961, Quark®). For statistical analysis,
Anova-F and Kruskal-Wallis were applied, with post hoc (SNK), Friedman test and Spearman correlation coefficient, taking
p< 0.05. Results: Despite similar electrical impedance behavior with increasing distance between electrodes for the two currents,
there was a reduction in impedance under MF stimulation. In the limbs, approximately 50% of the impedance variance was
explained by the increase in electrode separation, although this relationship was not observed on the posterior surface of the
trunk. Independent of the current type, the trunk presented the lowest electrical impedance, followed by the lower limbs.
Conclusion: The electrical impedance of the tissues was influenced by current frequency and the positioning and distance
between electrodes, thus presenting a non-uniform pattern in the different segments.

Key words: electrical impedance, tissues, electrical stimulation.
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INTRODUÇÃO

As propriedades bioelétricas das células e tecidos dão
subsídios para a aplicação de diversas modalidades de corrente
elétrica, na prática clínica, as quais são utilizadas,
especialmente, para o controle de dores agudas ou crônicas1,
fortalecimento muscular2 ou tratamento de seqüelas
neurológicas3.

Para atingir o efeito desejado, a corrente elétrica gerada
deve vencer a oposição imposta ao seu fluxo e atingir o tecido
alvo com intensidade suficiente. Parte dessa oposição é
oferecida pelos tecidos biológicos, sendo denominada
impedância elétrica e representada pela associação da
resistência, presente no fluido extra e intracelular, e da reatância
capacitiva, característica das membranas celulares4.

De forma simples, a impedância total de um circuito
pode ser calculada com base na Lei de Ohm (Z = U/i), onde
Z = impedância, U = tensão elétrica no circuito, e
i = intensidade da corrente que circula pelo circuito. Medindo-
-se a tensão elétrica U entre o par de eletrodos, durante a
aplicação de uma corrente i conhecida, pode-se calcular a
impedância Z deste segmento de tecido5. Segundo Heneine6,
os materiais biológicos seguem quase que satisfatoriamente
essa lei, em que a impedância e a tensão elétrica tornam-se
variáveis diretamente proporcionais quando se mantém fixa
a intensidade.

A corrente elétrica sempre segue o caminho de menor
oposição e, portanto, a impedância do caminho (no caso,
o tecido biológico) determinará a sua densidade, intensidade
e o trajeto, podendo modificar as respostas biológicas por
ela desencadeadas. Assim, a impedância sob os eletrodos se
altera com o posicionamento7 e a distância intereletrodos8,
a localização do campo elétrico9, a variação do comprimento
e forma das estruturas anatômicas4, bem como a quantidade
de água e número de camadas do estrato córneo10, sendo a
queratina a principal barreira à passagem da corrente11.

Na clínica, correntes de média freqüência são aplicadas
a fim de reduzir a impedância oferecida pelos componentes
capacitivos dos tecidos12, visando estimular estruturas
profundas com maior energia e menor desconforto13. No
entanto, a falta de trabalhos que ratifiquem essa relação inversa
expressa a carência de pesquisas que justifiquem e direcionem
a conduta terapêutica.

Frente ao exposto, o objetivo deste estudo é analisar
o comportamento da impedância elétrica dos tecidos biológicos
estimulados por correntes de baixa e média freqüências, com
diferentes distâncias intereletrodos e em diferentes segmentos
e faces do corpo humano.

METODOLOGIA

Sujeitos
Foram selecionadas 20 voluntárias, com média de

23 ± 2,25 anos, 55,70 ± 6,58 kg, 1,64 ± 0,07 m e índice de

massa corporal 20,65 ± 1,44 kg/m2, sem história de distúrbio
circulatório e/ou nervoso, bem como lesões cutâneas recentes.
Todas as voluntárias foram recrutadas por convite verbal,
esclarecidas sobre os procedimentos experimentais e solicitadas
a assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da
Universidade Metodista de Piracicaba sob o protocolo
66/05.

Procedimentos
Para a mensuração da tensão elétrica intereletrodos,

desenvolveu-se um sistema (Figura 1) composto por um
gerador de corrente com intensidade constante (Dualpex 961-
Quark®), um osciloscópio digital (TDS 210 - Tektronix®),
uma resistência cerâmica 100 Ω, gel hidrossolúvel (Sonic
- Fisio Line®) e eletrodos novos (5 x 5 cm - Quark®) de
silicone-carbono por apresentarem menores valores de
impedância5.

Figura 1. Sistema para mensuração da impedância elétrica dos tecidos
biológicos, composto pelo gerador de corrente (1), osciloscópio digital
(2), resistência 100Ω (*) e eletrodos. (A) Monitoramento da corrente
aplicada e (B) captação da tensão elétrica intereletrodos.

As coletas foram realizadas em cinco locais, faces
anterior (A) e posterior (P) dos membros superior (MS) e
inferior (MI), e posterior do tronco (T-P), todas no hemicorpo
direito. As voluntárias permaneceram em decúbito dorsal e
ventral durante as coletas nas faces anterior e posterior,
respectivamente. Para efeito de padronização do protocolo,
um dos eletrodos foi posicionado proximalmente às interlinhas
articulares do punho (MS-A e MS-P) e do tornozelo
(MI-A e MI-P), bem como à espinha ilíaca póstero-superior
(T-P), como mostra a Figura 2. A partir desses pontos, o outro
eletrodo foi distanciado seqüencialmente, em 10, 20, 30 e
40 cm, na direção cefálica. Em todas as voluntárias foram
aplicadas duas correntes, comumente utilizadas na prática
clínica, com pulso quadrado bifásico simétrico (100 us e
10 mA), sendo a primeira com freqüência de 100 Hz (baixa
freqüência - BF) e a segunda com 2000 Hz modulada em
100 % da amplitude para 100 Hz (média freqüência - MF),
com um intervalo mínimo de 7 dias para descartar a possível
influência entre as mesmas.
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A impedância foi calculada pela Lei de Ohm, a partir dos
valores de tensão elétrica obtidos pelo osciloscópio e da
intensidade da corrente aplicada. Primeiramente, determinou-
-se a resistência do sistema acoplando um eletrodo ao outro
com 4 mL de gel. Esse valor foi subtraído da impedância obtida
nas diferentes distâncias intereletrodos, determinando a
impedância dos tecidos biológicos. Os dados foram coletados
entre 10 e 30 segundos da estimulação elétrica para evitar
penetração eletrolítica e alterações na permeabilidade dos ductos
sudoríparos14.

A cada coleta foi realizada limpeza cutânea com álcool
a 70% e aplicação de 2 mL de gel sob cada eletrodo, fixados
ao corpo por faixa elástica. A temperatura ambiente foi mantida
em 23 ± 2 ºC e a umidade relativa do ar em 70 ± 5% durante
todo o procedimento. Todas as coletas foram realizadas no
período vespertino.

Análise estatística
Inicialmente foi realizado o cálculo amostral pelo

programa Graphpad Statemate 2.0 (Power test), baseado em
média e desvio-padrão dos dados de impedância elétrica em
mulheres, obtidos em um estudo piloto. Para um erro alfa
de 0,05 e poder do teste de 95%, houve indicação para a
avaliação de 18 a 20 indivíduos.

Para a análise da impedância elétrica nos diferentes
segmentos, faces, distâncias e freqüências, foi realizada a
análise de variância one-way (ANOVA- F, Kruskall-Wallis),
seguida do teste post-hoc (SNK). Na comparação da diferença
entre os valores obtidos durante BF e MF, aplicou-se Anova-
Friedman, seguido do teste post-hoc (Rank). Foram realizados
testes de correlação (rs – coeficiente de Spearman) entre as
variáveis distância e impedância nos diferentes segmentos,

faces e freqüências. Para verificar a tendência das respostas
da impedância elétrica em relação às distâncias, foi ajustado
o modelo de regressão linear simples nos segmentos, faces
e freqüências analisados. As análises foram processadas nos
softwares Statigraphics 5.1 Plus e Bio Estat 4.0. Para todos
os resultados, considerou-se p< 0,05.

RESULTADOS

O valor da resistência elétrica dos componentes do
circuito (gerador de corrente + osciloscópio + resistência
cerâmica + eletrodos + gel) foi medida e resultou em 148 Ω.
Tal valor foi subtraído da impedância total (circuito + tecidos
biológicos), obtendo-se como resultado somente a impedância
dos tecidos biológicos. Os valores da impedância nas diferentes
distâncias intereletrodos, freqüências, faces e segmentos,
são mostrados na Tabela 1.

Inicialmente foi considerada a mesma freqüência, face
e segmento corporal para avaliar a impedância nas diferentes
distâncias intereletrodos (10, 20, 30 e 40 cm). No MS, houve
aumento da impedância elétrica nas distâncias 20, 30 e
40 cm em relação a 10 cm, e em 30 e 40 cm quando
comparadas a 20 cm em ambas as faces e freqüências. No
MI-A, a alteração se deu em 40 cm quando comparada a 10,
20 e 30 cm, em ambas as freqüências, enquanto que, na face
posterior, em 30 cm com relação a 10 cm e em 40 cm
comparada a 10, 20 e 30 cm para a BF e em 30 cm com relação
a 10 cm e em 40 cm comparada a 10 e 20 cm para a MF.
No tronco não houve diferença significativa nas distâncias
avaliadas.

Não foram observadas diferenças quando comparadas
as faces anterior e posterior no mesmo segmento, freqüência
e distância intereletrodos.

Nos diferentes segmentos (MS, MI e T), foram
consideradas a mesma distância intereletrodos, face e
freqüência para analisar a impedância elétrica. Ao se comparar
a face anterior do MS e MI, constatou-se que a impedância
no MS foi maior nos 30 cm na BF e nos 30 e 40 cm na MF;
quanto à face posterior, a maior impedância foi encontrada
nos 30 e 40 cm, em ambas as freqüências. Na comparação
entre MS e T, face posterior, não houve diferença nos 10 cm
na BF, entretanto, entre MI e T, foi encontrada alteração em
todas as distâncias e freqüências, sendo que os valores de
impedância foram maiores para os membros em relação ao
tronco.

Ao se confrontar os valores de impedância obtidos
durante a estimulação de BF e MF, no mesmo segmento
corporal, face e distância intereletrodos, esses valores foram
menores na MF para todas as variáveis, exceto nos 30 cm
do MI-A.

A correlação entre os valores de impedância elétrica e
a distância intereletrodos foi positiva no MS-A (0,65; 0,78),
MS-P (0,72; 0,77), MI-A (0,39; 0,70) e MI-P (0,42; 0,71)

Figura 2. Representação dos locais de fixação dos eletrodos (� eletrodo
de referência) nos diferentes segmentos e distâncias. (P) Face posterior.
(A) Face anterior.
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para BF e MF, respectivamente, porém não houve correlação
no T-P (0,03; 0,21).

Na Tabela 2, observa-se que a influência da distância
entre os eletrodos sobre o valor da impedância foi de 39,49%,
49,99%, 18,00% e 19,08% durante a BF, e 57,39%, 55,06%,
48,71 % e 49,96 % para a MF no MS-A, MS-P, MI-A e
MI-P, respectivamente. Além disso, a equação de regressão
linear foi apresentada considerando os segmentos e freqüências
analisados.

A razão entre os valores de impedância durante
estimulação de baixa e média freqüência diminuiu nos 40 cm
quando comparado aos 10 cm em todas as regiões, exceto
no T-P; nos 30 cm em relação aos 10 cm no MS-A e
MI-A e nos 40 cm comparado aos 20 cm no MS-A, como
observado na Tabela 3.

DISCUSSÃO

Cabe salientar a importância dos resultados de pesquisas
que mimetizam as condições clínicas. Para tanto, neste estudo,
nenhum tratamento da pele, com o objetivo de remover
parcialmente o estrato córneo nos locais de fixação dos
eletrodos, foi realizado, pois, ao retirar essa camada, há uma
diminuição da impedância, facilitando a passagem da corrente
elétrica11. A temperatura ambiente e a umidade relativa do ar
foram controladas durante o procedimento, uma vez que o
aumento da temperatura leva à diminuição do nível de
hidratação da queratina, resultando no aumento da impedância
cutânea15.

Considerando o comportamento da impedância dos
tecidos biológicos frente à estimulação elétrica transcutânea,
pode-se constatar uma escassez de publicações sobre o
assunto. Apesar da suposição quanto a relação proporcional
entre a distância intereletrodos e a impedância dos tecidos
biológicos, não foram encontrados trabalhos que apresen-
tassem dados quantitativos.

De acordo com os resultados deste estudo, a relação
entre o aumento da impedância elétrica dos tecidos, com o
afastamento dos eletrodos, se apresenta verdadeira apenas
para os membros superior e o inferior. É importante destacar
que, nesses segmentos, a distância intereletrodos foi a
responsável por aproximadamente 50 % da variabilidade da
impedância.

Em alguns locais (próximo à patela ou no ombro) não
houve diferença significativa entre os valores de impedância
com o aumento da distância, e esse comportamento pode
estar relacionado com o posicionamento do eletrodo sobre
estruturas anatômicas com diferenças na quantidade de
fluidos16, com a espessura do estrato córneo10 ou com a
distribuição do campo elétrico9. Nesse contexto, pode-se
considerar que a cápsula articular e as bursas sob os eletrodos
contribuiriam para a redução da impedância em função da
presença de líquido sinovial.
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No tronco, não houve correlação entre a impedância
elétrica e o aumento da distância. O comportamento distinto
do tronco, quando comparado aos membros, foi relatado por
Zhu, Scheditz e Levin8 que observaram a diminuição da
impedância com o aumento da distância entre o eletrodo e
o ponto de aplicação da corrente durante análise da impedância
bioelétrica nesse segmento. Uma explicação para tal evento
é a presença de um maior nível de hidratação no tronco
posterior quando comparado aos membros, apesar de não
haver diferenças quanto ao número de camadas de
corneócitos10. Segundo os autores, a relação inversamente
proporcional entre o número de camadas do estrato córneo
e a concentração de água não é válida para essa face do
tronco, já que foram observados níveis de hidratação maiores
que em outras áreas menos espessas, como as bochechas,
indicando a contribuição das propriedades físico-químicas
e de fatores como secreção sebácea e sudorípara na umidade
local.

Tabela 2. Equação da regressão linear da impedância elétrica (Z), valor de p (Anova F e coeficiente linear) e coeficiente de determinação (R2) para
a distância (D) intereletrodos no membro superior (MS), membro inferior (MI) e tronco (T), nas faces anterior (A) e posterior (P), durante estimulação
elétrica de baixa (BF) e média (MF) freqüência. n= 20.

 

 

D MS-A MS-P MI-A MI-P T-P 

10 1,23±0,26 1,20±0,25 1,23± 0,23 1,20± 0,25 1,30±0,36 

20 1,17±0,23 1,19±0,27 1,19±0,23 1,22±0,24 1,26±0,30 

30 1,16±0,17* 1,13±0,17 1,14±0,21* 1,16±0,22 1,24±0,27 

40 1,12± 0,17*# 1,13±0,17* 1,16±0,19* 1,13±0,17* 1,22±0,32 

Tabela 3. Média ± desvio-padrão da razão entre os valores de
impedância elétrica durante estimulação elétrica de baixa e média freqüência
no membro superior (MS), membro inferior (MI) e tronco (T), faces
anterior (A) e posterior (P), nas diferentes distâncias (cm) intereletrodos
(D). n= 20. *p< 0,05 ao respectivo 10 cm, #p< 0,05 ao respectivo
20 cm.

Os menores valores de impedância encontrados na face
posterior do tronco em relação aos membros, considerando
a mesma face, distância e freqüência, podem estar relacionados
com o campo elétrico formado devido às diferenças geomé-
tricas entre eles. Pesquisadores17, analisando a composição
corporal por impedância biolétrica segmentada, verificaram
que há uma menor contribuição do tronco em relação aos
membros na impedância total do corpo. Foster e Lukaski18

verificaram que o tronco, com sua larga secção transversa,
contribui apenas com 10 % da impedância total do corpo,
enquanto representa mais que 50 % da sua massa. Isso poderia
ser explicado pelo fato de que a impedância de um material
condutivo homogêneo é proporcional ao seu comprimento
e inversamente proporcional a sua área transversa4.

Contudo, a presença de características heterogêneas,
anisotrópicas e freqüência-dependentes, na pele e nos tecidos
subcutâneos, dificulta o emprego de modelos físicos
simplificados para determinar o seu comportamento19 e a
distribuição real da corrente13 mediante estimulação elétrica.
Essa dificuldade é apresentada nas equações de regressão
linear, que são específicas para o local de aplicação e a
freqüência da corrente, destacando que, para a face posterior
do tronco, as equações não são representativas, não sendo
possível caracterizar a linearidade.

Os valores de impedância elétrica semelhantes nas faces
anterior e posterior dos membros podem ser relacionados
ao fato de não haver diferença na espessura e na concentração
de água no estrato córneo da superfície ventral e dorsal10.

No que se refere à estimulação com corrente de média
freqüência, essa determinou uma menor impedância elétrica
em todas as variáveis analisadas, exceto nos 30 cm do
MI-A. Como a pele atua como uma barreira capacitiva,
considera-se que sua impedância seja inversamente

Freqüência Segmento Equação da impedância Anova F Coeficiente linear R 2 

MS-A Z = 0,06D – 7,52 <0,0001 <0,0001 0,3949 

MS-P Z = 0,07D – 10,19 <0,0001 <0,0001 0,4999 

MI-A Z = 0,05D + 2,73 0,0002 <0,0001 0,1800 

MI-P Z = 0,05D + 3,74 0,0002 <0,0001 0,1908 
BF 

T-P Z = 0,0008D + 24,71 0,9526 0,9538 0,0000 

      
MS-A Z = 0,09D – 15,65 <0,0001 <0,0001 0,5739 

MS-P Z = 0,08D –11,02 <0,0001 <0,0001 0,5506 

MI-A Z = 0,12D – 23,69 <0,0001 <0,0001 0,4871 

MI-P Z = 0,11D – 18,39 <0,0001 <0,0001 0,4996 
MF 

T-P Z = 0,06D + 8,60 0,0756 0,0792 0,3900 
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proporcional à freqüência da corrente alternada13, sendo regida
pela expressão:

CONCLUSÃO

A impedância elétrica dos tecidos biológicos é alterada
pela localização e distância entre os eletrodos, bem como pela
freqüência da corrente. Em geral, houve uma correlação
positiva entre a distância intereletrodos e a impedância tanto
para correntes de baixa quanto de média freqüência, quando
aplicadas em ambas as faces do membro superior e inferior,
não sendo observada na face posterior do tronco. Constatou-
-se, ainda, a não uniformidade da impedância elétrica nos
diferentes segmentos e faces, caracterizando a anisotropia
dos tecidos, bem como uma menor impedância para a
corrente de média freqüência em função das componentes
capacitivas da pele, apesar de essa influência diminuir com
o afastamento entre os eletrodos.
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